Orijinal Soru: Klinik Bilimler 166

166 Emziren biranne dogum sonrasl 3. haftada halsizlik ve ates sikayetiyle bagvuruyor. Fizik muayenede sag memede kizariklik,

sislik ve agr ile sag meme basinda catlak oldugu gérultyor.

| Mastit gelisen memeden emziriimemesi

e Annenin bol sivi almasi

[1l. Bebegin tedavi bitene kadar mama ile beslenmesi
IV. Anneye analjezik/antiinflamatuvar ilac verilmesi

V. 24 saatliktakip doneminden sonra atesi devam ediyorsa antibiyotik tedavisi veriimesi

Bu anne icin yukaridaki yaklasimlardan hangileri uygundur?

A)l, Il ve lll
B) I, lll ve IV
C)II,IVveV
D) IlIl, IV ve V
E)I, Il ve V

Dogru Cevap:C

KAMP NOTLARIMIZDAN REFERANSLAR

TUS HAZIRLIK MERKEZLERI

Emzirmenin kesin veya relatif kontrendike oldugu anneye ait
sorunlar

Annenin Saghk Sorunu

Risk Derecesi

HIV ve HTLV enfeksiyonu

ABD'de anne siitl kontrendikedir. Diger ilkelerde,
virusun bebege gecme riski ile bebe@in saglhd
ve beslenme durumu degerlendirilerek anne siti
verilebilir,

Tiiberkiiloz enfeksiyonu

Anne en az 2 hafta uygun tedavi alincaya kadar
emzirme ertelenmelidir,

Varisella Zoster
enfeksiyonu

Bebek direkt olarak aktif lLezyonlarla temas
etmemelidir; bebede imminoglobulin verilmelidir.

Herpes Simpleks
enfeksiyonu

Memede aktif herpetik enfeksiyon varlifinda
emzirme kontrendikedir.

CMV enfeksiyonu

CMV seropozitif annelerin sutiinde bulunabilir. Ancak
siit yoluyla gecip term bebeklerde semptomatik
enfeksiyon olusturmaz.

Hepatit B enfeksiyonu

HBs pozitif anne bebeklerine HBIg ve aw
yapildiginda emzirme yapilabilir.

Hepatit C enfeksiyonu

Emzirme kontrendike degildir.

Alkol kullamlmas

Gunluk alkel alwmm kisitla (0.5 g/kg/gln). Ortlalama
agirlikta bir kadin icin bu giinliik 2 sise bira, 2 kadeh
sarap veya 60 cc liktre esdederdir.

Sigara

Sigara kontrendikasyon olusturmaz; ancak sigara
icilmemesini sadlayin.

Kemoterapi,
radyofarmasotik
maddeler

. nnede ma

emzirilir.
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varligi kontrendikasyon olusturmaz. Meme absesi
varsa enfekte memeden emzirmek kontrendikedir. Bebek difler memeden

Anne siitl genellikle kontrendikedir.

e Annede gebelik toksemisi varsa, 24-48 saatlik slre iginde annede

konvulsiyon riski cldugjundan bebek emziriimez.

e Annede meme kanseri varsa emzirmek kontrendikedir.

« Annede aktif CMV enfeksiyonu varsa, preterm bebek emzirilmez.

Anne sitl pastorize edilerek ya da dondurulup gozilerek verilebilir.

e Uyusturucu ve madde bagimlihg: olan, agir norotik ve psikotik

anneler de emziremezler.

e Sigara ve alkol badimllig olan annelerde kesin kontrendikasyon yoktur.

= Calisan veya gesitli nedenlerle bebedinden ayri kalmak zorunda olan anneler
siitlind sadarak cam veya plastik kaplarda buzdolabida dondurmadan 48 saat
veya dondurarak 6 ay bekletebilir. Dondurulan anne s(ti ilik su altinda eritilerek

24 saat iginde kullamlabilic. Mikrodalga ile 1sitma dnerilmemektedir,

ILGILI NOTLAR

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gérmek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.
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ANNE SUTUNUN KONTRENDIKE OLDUGU DURUMLAR

Anne siitiiniin kontrendike oldugu bebede ait metabolik sorun
galaktozemidir.

Anne siitiinde saptanan enfeksiyoz ajanlar ve emzirme

Anne Anne siiti A
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Mastit/Staph. Meme absesi olmadid miiddetce
aureus hayr.
: Evet, damlacik yoluyla bulas veya
Aktif hastahk Evet Hayr brasiit nadierniia
- PPD pozitif,
H H H
AC normal o gy il
Hayir (anne ve bebek uygun
Grup B streptokok Evel EME antibiyotik tedavisi aliyorsa)
Hayir (anne ve bebek uygun
L. monocytogenes o Sal antibiyotik tedavisi aliyorsa)
Sk Hawir (aktif hastalik varsa, anne
sifiliz L ner ve bebegdi tedavi et)
Virus
HIV Evet Evet Evet (Gelismemis iilkeler harig)
CMV
- Term bebek Evet Evet Hayir
- Preterm bebek Evet Evet Bebedin durumuna gore
. Hayir (bebek dogumda asilamr ve
Hepatit B Evet Hayr Ig yapilir ise)
Hepatit C Evet Hayr Hayr
Hepatit E Evet Hawr Hayr
HTLV-1 Evet Evet Evet (Gelismemis llkeler haric)
HTLV-2 Evet 7 Evet (Gelismemis llkeler haric)
. Hayr
7
Herpes Simpleks By ; (meme dokusunda vezikil varsa)
Rubella Evet Evet/nadir Hayr
Rubella as:is Evet Hayr Hayr
Hayir (bebede profilaksi veya
Varisella Zoster Evet Hayr |g ver, lezyonlan kapat, bebek
lezyonlarla temas etmesin)
Epstein-Barr Evet Hayr Hayr
sl Hayr Hayr Hayir
Herpesvirus-6 Yy 4 A
Parazit
Toxoplasma gondii Evet Evet (1 vaka) Hayr

Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gérmek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.
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SKLEROZAN ADENOZIS

» Klinik, goriintiileme ve makroskopik patolojik olarak meme kanseriyle
karnsir. Klinikte sinirlari keskin olmayan, lastik kivaminda, bir nodilarite olarak
ele gelir Malign potansiyeli yoktur. Birgok seriye gore mikrokalsifikasyon
kiimelerinin altindan en fazla ¢ikan patolojik tani sklerozan adenozisdir,

RADIAL SKAR VE KOMPLEKS SKLEROZAN LEZYONLAR

o Santral sklerozis, epitel proliferasyonu, apokrin metaplazi ve papillom formasyonu
ile karakterizedir. < 1 cm ise Radial skar, > 1 cm ise Kompleks sklerozan
lezyonlar olarak adlandirili. Meme karsinomu ile kansir. Sert kitle, santral skar
ve gevreye Iginsal kalsifikasyonlar, meme derisinde gamzelesme gérldr.

FILLOIDES TUMORLERI (SISTOSARKOMA FiLLOIDES)

o Benign filloid tiimorler klinikte keskin sinirli, mobil, sert, diizglin yiizeyli kitle
olarak ele gelir. Herhangi bir boyutta olabilmekle beraber genellikle 4-5 cm'ye
ulasan ve fibroadenoma gore biraz daha ileri yaslarda gériilen lezyonlardir.
Benign filloid timarler fibroadenom qibi lokal eksizyon ile tedavi edilir.

 Borderline (siipheli malignite bulgusu olan) tiimérler kavitenin 1 cm
sadlam sinir ile re-eksizyonu yapilarak tedavi edilirler.

« Malign filloid tiimorlerdetotal (basit) mastektomi uygulanir. Aksiller
metastaz orani %0.9 gibi cok dilsuk oranlarda gérildiginden aksiller
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INFLAMATUAR HASTALIKLAR

e Codunlukla laktasyon sirasinda gdérilir. En sik etken S. aureusdur,
Antibiyotik ve sayet apselesme varsa ek olarak drenajla tedavi edilir.
Mastitli meme ile de emzirme Gnerimektedir.

GRANULOMATOZ MASTIT

e Memenin nadir goriilen kronik inflamatuvar hastahi@idir. Siklikla idiopatiktir.
Niikslerin énlenmesinde steroid tedavisinin yeri tartismalidir fakat basanl
sonuglar bildirilmistir
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Bu soru hakkinda daha fazla referansimizi gérmek icin www.tusdata.com'u ziyaret ediniz.



